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Tabel 2.2 Kuesioner Hamilton Rating Scale For Ansiety (HARS)

No. Pertanyaan 0 1 2 3 4
1 Perasaan Ansietas

e) Cemas
f) Firasat Buruk
g) Takut Akan Pikiran Sendiri
h) Mudah Tersinggung

2 Ketegangan
h) Merasa Tegang
i) Lesu
j) Tak Bisa Istirahat Tenang
k) Mudah Terkejut
l) Mudah Menangis
m) Gemetar
n) Gelisah

3 Ketakutan
g) Pada Gelap
h) Pada Orang Asing
i) Ditinggal Sendiri
j) Pada Binatang Besar
k) Pada Keramaian Lalu Lintas
l) Pada Kerumunan Orang Banyak

4 Gangguan Tidur
h) Sukar Masuk Tidur
i) Terbangun Malam Hari
j) Tidak Nyenyak
k) Bangun dengan Lesu
l) Banyak Mimpi-mimpi
m) Mimpi Buruk
n) Mimpi Menakutkan

5 Gangguan Kecerdasan
c) Sukar Konsentrasi
d) Daya Ingat Buruk

6 Perasaan Depresi
f) Hilangnya Minat
g) Berkurangnya Kesenangan Pada Hobi
h) Sedih
i) Bangun Dinii Hari
j) Perasaan Berubah-Ubah Sepanjang Hari

7 Gejala Somatik (Otot)
f) Sakit dan Nyeri di Otot-Otot
g) Kaku
h) Kedutan Otot
i) Gigi Gemerutuk
j) Suara Tidak Stabil

8 Gejala Somatik (Sensorik)
f) Tinitus
g) Penglihatan Kabur
h) Muka Merah atau Pucat
i) Merasa Lemah
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j) Perasaan ditusuk-Tusuk
9 Gejala Kardiovaskuler

g) Takhikardia
h) Berdebar
i) Nyeri di Dada
j) Denyut Nadi Mengeras
k) Perasaan Lesu/Lemas Seperti Mau Pingsan
l) Detak Jantung Menghilang (Berhenti Sekejap)

10 Gejala Respiratori
e) Rasa Tertekan atau Sempit Di Dada
f) Perasaan Tercekik
g) Sering Menarik Napas
h) Napas Pendek/Sesak

11 Gejala Gastrointestinal
l) Sulit Menelan
m) Perut Melilit
n) Gangguan Pencernaan
o) Nyeri Sebelum dan Sesudah Makan
p) Perasaan Terbakar di Perut
q) Rasa Penuh atau Kembung
r) Mual
s) Muntah
t) Buang Air Besar Lembek
u) Kehilangan Berat Badan
v) Sukar Buang Air Besar (Konstipasi)

12 Gejala Urogenital
i) Sering Buang Air Kecil
j) Tidak Dapat Menahan Air Seni
k) Amenorrhoe
l) Menorrhagia
m) Menjadi Dingin (Frigid)
n) Ejakulasi Praecocks
o) Ereksi Hilang
p) Impotensi

13 Gejala Otonom –
f) Mulut Kering
g) Muka Merah
h) Mudah Berkeringat
i) Pusing, Sakit Kepala
j) Bulu-Bulu Berdiri

14 Tingkah Laku Pada Wawancara
i) Gelisah
j) Tidak Tenang
k) Jari Gemetar
l) Kerut Kening
m) Muka Tegang
n) Tonus Otot Meningkat
o) Napas Pendek dan Cepat
p) Muka Merah

Jumlah
Total Skor
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Skor :
0 =  Tidak Ada

1 =  Ringan

2 =  Sedang

3 =  Berat

4 =  Berat Sekali

Total Skor :

Kurang dari 14 =  Tidak Ada Kecemasan

14 – 20 =  Kecemasan Ringan

21 – 27 =  Kecemasan Sedang

28 – 41 =  Kecemasan Berat

42 – 56 =  Kecemasan Berat Sekali

Tabel 2.3 STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP) TEKNIK
RELAKSASI BENSON

No. Prosedur Tindakan Keterangan
A Tahap Persiapan
1. Memberikan Salam

Teraupetik
2. Menyediakan

lingkungan yang
tenang

3. Menjaga privasi pasien
4. Memvasilidasi kondisi

pasien
5. Memilih Doa untuk

memfokuskan
perhatian saat relaksasi

B Tahap Kerja
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1 Posisikan pasien pada
posisi duduk yang
paling nyaman

2.
Instruksikan pasien
memejamkan mata

3.

Instruksikan pasien
agar tenang dan
mengendorkan otot-
otot tubuh dari ujung
kaki samapai dengan
otot wajah dan rasakan
rileks

4.

Instruksikan kepada
pasien agar menarik
nafas dalam leawat
hidung, tahan 3 detik
lalu hembuskan lewat
mulut disertai dengan
mengucapkan Doa
atau kata yang sudah
dipilih.

5.

Instruksikan pasien
untuk membuang
pikiran negatif dan
tetap fokus pada nafas
dalam dan Doa atau
kata-kata yang
diucapkan.

6.
Lakukan selama
kurang lebih 10 menit
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7.

Instruksikan pasien
untuk mengakhiri
relaksasi dengan tetap
menutup mata selama
2 menit, lalu
membukanya dengan
perlahan.

C Tahap Terminasi












